



























摘されてきた（World Health Organization, 1998）。
さらに精神疾患については昨今、Jormら（2000）
が「精神障害の認識や管理あるいは予防の助けとな
る知識や信念」を ＂ｍental health literacy（以下、
メンタルヘルスリテラシー）＂ と定義し、その予防
における重要性について述べている（Jorm, 2000; 
Jorm et al., 1997）。
メンタルヘルスリテラシーに関しては、生涯に罹
患する「精神疾患の診断・統計マニュアル第４版
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Disorders Ⅳ：DSM-Ⅳ）」（American Psychiatric 
Association, 1994）による精神疾患のうち、3/4が
24歳までに発症する（Kessler et al., 2005） ことを
背景に、学生や学校を対象にした実態調査や尺度開
発研究、介入研究が国内外で増えつつある（Campos 
et al., 2018; Dias, Campos, Almeida, & Palha, 2018; 


































































































































































































































 平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 上限 下限
１．ゆっくり休む 2.34 0.83 2.38 0.77 0.33 −0.18 0.25
２．気合を入れる 1.52 1.03 1.62 0.96 0.68 −0.17 0.36
３．飲みに行く 1.32 1.06 1.70 1.05 2.65 0.10 0.67 **
４．栄養ドリンクやビタミン剤を飲む 1.26 1.06 1.25 1.01 −0.03 −0.28 0.27
５．温泉に行く 1.44 1.07 1.46 1.05 0.12 −0.27 0.30
６．スポーツやゲームなどで気晴らしする 1.80 1.06 1.84 1.02 0.26 −0.24 0.32
７．内科の医者へ行く 0.76 0.94 0.72 0.83 −0.29 −0.27 0.20
８．家族に相談する 1.77 1.13 1.91 1.02 1.00 −0.14 0.43
９．友人に相談する 1.72 1.07 2.09 0.85 2.73 0.10 0.64 **
10．精神科の医者へ行く 0.88 0.99 0.60 0.71 −2.29 −0.53 −0.04 *
11．心理カウンセラーに相談する 0.96 1.04 0.69 0.81 −2.08 −0.54 −0.01 *































































123（53%） 99（43%） 9（4%） 1（1%）
事例３ 上司から、私のこだわりの身なりが職場に適さない
と注意をうけたため、トラウマとなった。




64（28%） 121（52%） 42（18%） 6（3%）
Ⅱ．用語「ハラスメント」の例
回答：「ハラスメント」であると
















158（68%） 63（27%） 10（4%） 2（1%）
１）欠損値を含む。網掛け部分の協調文字は正しい回答をした者の数（割合）を示す。
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正答 それ以外 正答 それ以外
事例１．「うつ症状」 58（37%） 97（63%） 24（31%） 54（69%）
事例２．用語「トラウマ」の例 145（94%） 9（ 6%） 77（99%） 1（ 1%）
事例３．用語「トラウマ」の例 116（75%） 39（25%） 64（82%） 14（18%）
事例４．用語「トラウマ」の例 22（14%） 133（86%） 26（33%） 52（67%）**
事例５．用語「ハラスメント」の例 127（82%） 28（18%） 64（82%） 14（18%）
事例６．用語「ハラスメント」の例 127（82%） 28（18%） 69（89%） 9（12%）
事例７．用語「ハラスメント」の例 150（97%） 5（ 3%） 71（91%） 7（ 9%）
１）欠損値を含む。**：p＜.01
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Abstract
With the aim to improve mental health literacy among university students in the health-related 
department, we conducted a research to clarify the actual condition of mental health knowledge and coping 
behaviors. We performed a survey of sophomore students （n ＝ 301） from the health-related departments 
of two universities, using a self-administered questionnaire. The questionnaire included items regarding 
basic attributes and mental health literacy using case episodes, as well as items asking about coping 
behaviors toward depressive symptoms that referenced a previous study. The response rate was 77％, and 
completed data of 233 students was used for the analysis. The result demonstrated that 35％ of the 
students had adequate knowledge about depressive symptoms. Those who had correct knowledge were 
significantly less likely to “go to drink” and “consult friends” as coping behaviors when experiencing 
depressive symptoms; moreover, they were significantly more likely to “visit a psychiatrist” and “consult 
with a psychological counselor.” On the other hand, the correct answer rate was the lowest at 21％ for the 
case episode about“trauma,” and a significant difference was confirmed between the departments. It was 
suggested that there is a problem of mental health literacy among university students of health-related 
departments.
Key words　 mental health literacy, health-related department, university student, knowledge, coping 
behaviors
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